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Resumo 
Objetivou-se com este trabalho relatar um caso de linfoma imunoblástico em uma cadela diagnosticado pelo 
exame citopatológico. Analisou-se um animal da espécie canina, fêmea, sem raça definida, cinco anos de idade, 
procedente do Hospital Veterinário da Universidade Federal Rural de Pernambuco. De acordo com o histórico, 
o animal apresentou há aproximadamente três meses edema submandibular e em membros pélvicos que 
persistiam, com posterior aparecimento de nodulações nestas regiões, além de emagrecimento progressivo. Ao 
exame clínico foi constatado o aumento generalizado dos linfonodos superficiais e severa hipertrofia dos 
linfonodos submandibulares. Realizou-se a coleta de amostras dos linfonodos superficiais pela técnica de 
Citologia Aspirativa por Agulha Fina (CAAF), para diagnóstico citopatológico. A análise microscópica da 
amostra obtida pela CAAF revelou alta celularidade, presença de população de células de perfil linfocitário, 
compatíveis com imunoblastos, apresentando diâmetro nuclear variando entre uma e meia a duas hemácias, 
cromatina vesicular e nucléolo proeminente e central, citoplasma de basofilia leve a moderada. Foram 
observados também mitoses atípicas, acentuado pleomorfismo celular, anisocitose e anisocariose. Neste relato 
o linfoma foi anatomicamente classificado em multicêntrico. As alterações descritas ao exame citopatológico 
associadas ao histórico clínico do animal são compatíveis com linfoma imunoblástico de alto grau, sendo este 
o primeiro registro em um cão no estado de Pernambuco. A classificação citomorfológica associada a outros 
parâmetros pode propiciar ao médico veterinário um adequado direcionamento terapêutico, bem como auxiliar 
no estabelecimento do prognóstico. 
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Abstract 
The purpose of this study was to report a case of immunoblastic lymphoma in a dog diagnosed via 
cytopathology. A female, mix breed, five-year-old canine was seen at the Veterinary Hospital of the Federal 
Rural University of Pernambuco, Brazil. According to the history, the animal presented about three months 
prior with submandibular and pelvic limbs edema that persisted, with later appearance of nodulations in these 
regions, in addition to progressive weight loss. Clinical examination revealed a generalized increase in 
superficial lymph nodes and severe hypertrophy of submandibular lymph nodes. Samples of the superficial 
lymph nodes were collected using Fine Needle Aspiration Cytology (CAAF) for cytopathological diagnosis. 
The microscopic analysis of the sample obtained by CAAF revealed high cellularity, presence of lymphocytic 
cell population compatible with immunoblasts, with nuclear diameter ranging from one and a half to two red 
blood cells, vesicular chromatin and prominent and central nucleolus, cytoplasm of mild to moderate 
basophilia. Atypical mitoses, marked cellular pleomorphism, anisocytosis and anisokaryosis were also 
observed. In this report, the lymphoma was anatomically classified as multicentric. The changes described in 
the cytopathological examination associated with the clinical history of the animal are compatible with high-
grade immunoblastic lymphoma, this being the first case in a dog registered in Pernambuco state, Brazil. The 
cytomorphological classification associated with other parameters may provide the veterinarian with an 
adequate therapeutic orientation, as well as assist in establishing the prognosis. 
Keywords: canine; cytopathology; lymphoproliferative disorders; neoplasia. 
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Introdução 
O aumento na expectativa de vida dos 
animais de companhia evidenciado nos últimos 20 
anos, propiciou o aparecimento de doenças 
relacionadas ao envelhecimento tais como as 
neoplasias, consideradas um processo patológico 
rotineiro na clínica de pequenos animais (Dagli, 
2015). 
Destaca-se neste contexto o linfoma, 
neoplasia originária de órgãos hematopoiéticos 
sólidos que representa cerca de 18% das neoplasias 
malignas em caninos e 80% de todas as neoplasias 
hematopoiéticas. Pode ser classificado de acordo 
com sua distribuição anatômica, morfologia 
celular, aspecto histológico e fenótipo em Hodgkin 
e não-Hodgkin sendo este último similar entre cães 
e humanos (Morris e Dobson, 2001; Daleck, 2008). 
Com a similaridade dos linfomas não-
Hodgkin entre cães e humanos, Fournel-Fleury et 
al. (1994) adaptaram um sistema de classificação, 
com base nos achados citomorfológicos, para os 
linfomas caninos, sendo empregada com sucesso 
em amostras procedentes de Citologia Aspirativa 
por Agulhas Finas (Suzano et al., 2010), técnica 
esta que possibilita a obtenção de diagnóstico 
definitivo em 90% dos casos de linfoma (Carter et 
al., 1986; Couto e Hammer, 1997). 
Os linfomas imunoblásticos são 
classificados citomorfologicamente em neoplasias 
de alto grau (Fournel-Fleury et al., 1994), 
constituem-se principalmente por células grandes 
com nucléolo único e central e citoplasma 
abundante e basofílico (Lennert e Feller, 1992), 
com frequência diagnóstica na análise 
citopatológica variando entre 11,86% a 37,5% 
(Appelbaum et al., 1984; Suzano et al., 2010). 
Objetivou-se com este trabalho relatar um caso de 
linfoma imunoblástico em cadela diagnosticado 
pelo exame citopatológico. 
 
Descrição do Caso 
Um animal da espécie canina, fêmea, sem 
raça definida e com cinco anos de idade foi 
atendido no Hospital Veterinário da Universidade 
Federal Rural de Pernambuco. De acordo com o 
histórico, o animal apresentou há 
aproximadamente três meses edema 
submandibular e em membros pélvicos que 
persistiam, com posterior aparecimento de 
nodulações nestas regiões, além de emagrecimento 
progressivo (Figura 1A). Ao exame clínico foi 
constatado o aumento generalizado dos linfonodos 
superficiais e severa hipertrofia dos linfonodos 
submandibulares (Figura 1B). Temperatura 
corpórea de 40,7ºC e mucosas hipercoradas 
também foram sinais clínicos observados, ao 
exame radiográfico de cavidade torácica foi 
visualizada efusão pleural. Nesta ocasião foi 
realizada a coleta de amostras dos linfonodos 
superficiais pela técnica de Citologia Aspirativa 
por Agulha Fina (CAAF), para diagnóstico 
citopatológico. As amostras obtidas foram coradas 
pelo Panótico rápido, analisadas a microscopia 
óptica e posteriormente caracterizadas quanto ao 
aspecto citomorfológico de acordo com 
classificação proposta por Fournel-Fleury et al. 
(1994). 
 
 
Figura 1. Paciente atendido com suspeita de linfoma. (A) 
Condição corporal do animal. (B) Linfonodos 
submandibulares hipertrofiados. 
 
A análise microscópica da amostra obtida 
pela CAAF revelou alta celularidade, presença de 
população de células de perfil linfocitário, 
compatíveis com imunoblastos (Fig. 2A), 
apresentando diâmetro nuclear variando entre uma 
e meia a duas hemácias, cromatina vesicular e 
nucléolo proeminente e central, citoplasma de 
basofilia leve a moderada. Foram observados 
também mitoses atípicas, acentuado pleomorfismo 
celular, anisocitose e anisocariose (Fig. 2B). 
Estabeleceu-se também que anatomicamente 
tratava-se de um linfoma multicêntrico com 
comprometimento de múltiplos linfonodos. 
 
 
Figura 2. Linfoma Imunoblástico. (A) Imunoblastos com 
citoplasma levemente basofílico e nucléolo grande 
e central (seta). (B) Imunoblastos apresentando 
anisocitose (seta larga) e anisocariose (seta), 
destacar a presença de mitose atípica (seta longa). 
Panótico, 400X. 
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Discussão 
O linfoma é descrito em animais de raças de 
médio e grande porte e não há predisposição em 
relação ao sexo. As raças mais acometidas 
compreendem: SRD, Boxer, Bassethound, Pastor 
Alemão, Cocker Spaniel Inglês, Rottweiler Poodle, 
Dobermann e Fila Brasileiro (Sequeira et al., 1999; 
Fournel-Fleury et al., 2002; Cardoso et al., 2003; 
Moreno e Bracarense, 2007). Quanto à raça o 
animal do presente estudo encontra-se no universo 
dos susceptíveis ao aparecimento de linfoma.  
Estudos realizados por Zanini et al. (2013) e 
Neuwald et al. (2014) apontam como a idade média 
para o aparecimento de linfoma a faixa entre 9 e 9,5 
anos, diferentemente do observado neste caso em 
que o animal apresentava cinco anos de idade. 
Entretanto, Moreno e Bracarense (2007) 
analisando 38 casos de linfoma canino 
estabeleceram uma faixa de idade de 1 a 13 anos, 
com média de 5,8 anos. Deste modo estima-se que 
o linfoma pode acometer animais de todas as 
idades. 
Os sinais clínicos observados no relato em 
sua maioria são inespecíficos. O edema de 
membros pélvicos pode justificar-se pelo 
envolvimento neoplásico dos linfonodos poplíteos 
e inguinais, já a efusão pleural em decorrência da 
hipoproteinemia e da linfadenomegalia 
generalizada, observados também por Cardoso et 
al. (2004), em cães com diferentes tipos de 
linfomas atendidos no Hospital Veterinário da 
FMVZ de Botucatu-SP. 
A linfadenopatia generalizada superficial 
e/ou profunda é a manifestação clínica mais 
frequente, corroborando com Cardoso et al. (2004), 
que em estudo de cães com linfomas verificou a 
ocorrência desta alteração em 87,03% dos casos 
acompanhados. A perda de peso, apatia e 
hiporexia, também são sinais clínicos frequentes 
em animais com linfoma. Neste relato o linfoma foi 
anatomicamente classificado em multicêntrico. 
A forma multicêntrica é frequentemente 
relatada como sendo a apresentação anatômica 
mais comum em cães com linfomas (Dobson e 
Gorman, 1993; Cardoso et al., 2003; Kimura et al., 
2011), fato comprovado por Borges et al. (2015) 
em estudo realizado no estado de Pernambuco em 
15 animais diagnosticados com linfoma, destes 13 
(86,6%) foram classificados anatomicamente em 
multicêntrico, assim como o caso aqui apresentado. 
Para o diagnóstico dos linfomas a Citologia 
Aspirativa por Agulha Fina (CAAF) é uma boa 
opção, sendo um método eficaz, rápido e de baixo 
custo, proporcionando um diagnóstico seguro e 
definitivo na grande maioria das situações. Para 
determinar a classificação citomorfológica do 
linfoma se faz necessário determinar características 
como o tamanho celular, o formato e a posição do 
núcleo, o número, tamanho, visibilidade e 
localização dos nucléolos, a quantidade e cor do 
citoplasma, e o índice de figuras de mitoses 
(Fournel-Fleury et al., 2002; Ferreira et al., 2011; 
Raskin, 2011). 
As amostras obtidas pela técnica da CAAF 
foram de boa qualidade e celularidade suficiente 
para permitirem a correta classificação 
citomorfológica e descrição adequada dos achados 
microscópicos, comprovando ser uma técnica 
eficaz e rápida no diagnóstico dos linfomas 
caninos, fato já constatado por Suzano et al. (2010). 
Do mesmo modo não houve dificuldades, no 
presente estudo, no emprego da classificação para 
linfomas não-Hodking em caninos proposta por 
Fournel-Fleury et al. (1994). Segundo esta 
classificação o linfoma analisado no presente 
estudo tratava-se de linfoma imunoblástico de alto 
grau. 
Baseando-se nas classificações de Kiel 
(Lennert e Feller, 1990), Working Formulation 
(NCI, 1982) e Fournel-Fleury et al. (1994), Suzano 
et al. (2010) descreveram que os linfomas 
imunoblásticos são caracterizados por 
constituírem-se de células de tamanho médio a 
grande, com diâmetro do núcleo variando entre 
uma e meia e duas hemácias, cromatina vesicular e 
nucléolo proeminente e central. As figuras de 
mitose são frequentes e o citoplasma é variável e 
de coloração basofílica. Tais características foram 
observadas no presente caso. 
O diagnóstico diferencial de linfoma 
imunoblástico deve ser realizado com a hiperplasia 
imunoblástica caracterizada pela predominância de 
grandes imunoblastos nos aspirados, entretanto na 
hiperplasia imunoblástica o processo é geralmente 
transitório, enquanto que no caso do linfoma 
imunoblástico não há regressão (Sapierzyński et 
al., 2016), como observado no animal deste estudo 
em que se constatou a progressão da doença. 
 
Conclusão 
As alterações descritas ao exame 
citopatológico associadas ao histórico clínico do 
animal são compatíveis com linfoma 
imunoblástico de alto grau, sendo este o primeiro 
relato em cão no estado de Pernambuco. A 
classificação citomorfológica e anatômica 
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associada a outros parâmetros são essenciais e 
propiciam ao médico veterinário um adequado 
direcionamento terapêutico, bem como norteiam o 
estabelecimento do prognóstico. 
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